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personas, respectivamente. Durante el seguimiento se
produjeron las siguientes pe´rdidas: 32 por fallecimiento,
11 por cambio de me´dico, 2 por cambio de zona ba´sica de
salud, 3 por institucionalizacio´n y 3 pacientes por normali-
zacio´n de los para´metros antropome´tricos. La media de
edad era de 83,477,1 an˜os. El 66% eran mujeres. Los
factores de riesgo nutricional ma´s frecuentes fueron
enfermedad cro´nica (44,6%), pe´rdida de peso (37,3%) y
demencia (16,9%). Ma´s del 80% de los pacientes
evaluados presentaban desnutricio´n en las tres mediciones
(el 80,7, el 82,2 y el 87,2%, respectivamente), predomi-
nantemente mixta (el 40,2, el 43,1 y el 55,8%, respectiva-
mente) y leve (el 47,86, el 43,1 y el 47,1%,
respectivamente) (tabla 1).
En conclusio´n, la frecuencia de desnutricio´n en personas
mayores fra´giles es elevada, similar a la esperada6 y
mantenida, de patro´n mixto y leve, mientras que los
para´metros antropome´tricos permanecen en intervalos
estables.
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Reacciones adversas a medicamentos y
cartas al director
Adverse drug reactions and letters to the editor
Sr. Director:
La editorial de la revista Atencio´n Primaria, tras la
publicacio´n del artı´culo de Sempere et al1 en el an˜o 2006
decidio´ cambiar su polı´tica de publicaciones de las Cartas al
director sobre reacciones adversas a medicamentos (RAM),
como se describio´ en el comentario editorial a e´ste2. Tras la
conclusio´n de Sempere et al1 de que los casos descritos
tenı´an una escasa relevancia, ya que mayoritariamente se
trataba de RAM bien conocidas, leves o de medicamentos
antiguos, Gene´-Badia2 reﬂexiono´ acerca del intere´s de la
revista Atencio´n Primaria en publicar cartas sobre RAM
cuando se tratara de reacciones novedosas y que implicaran
a fa´rmacos de comercializacio´n reciente.
Ante esta circunstancia, nos planteamos conocer el
impacto de esta publicacio´n y para esto se planteo´ una
bu´squeda exhaustiva en la seccio´n de Cartas al director de
varias revistas, entre ellas, Atencio´n Primaria. El perı´odo
elegido fue desde marzo del an˜o 2006 a diciembre del an˜o
2008, debido a que la intencio´n principal era comparar las
caracterı´sticas y la calidad de las publicaciones sobre RAM
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Tabla 1 Comparacio´n de los para´metros antropome´-
tricos entre la primera y la tercera evaluacio´n
Para´metro Diferencia media IC del 95% p
IMC 0,11 0,88 a 1,11 0,82
PT 0,82 2,14 a 0,49 0,22
%PT 7,83 17,52 a 1,85 0,11
PB 0,02 0,68 a 0,64 0,95
CMB 3,25 10,52 a 4, 01 0,37
%CMB 0,96 2,52 a 4,46 0,58
PP 0,15 0,97 a 1,28 0,79
CMB: circunferencia muscular del brazo; IMC: ı´ndice de masa
corporal; PB: perı´metro braquial; PP: perı´metro de la
pantorrilla; PT: pliegue tricipital.
Tabla 1 Publicaciones de casos de reacciones adversas
a medicamentos en la seccio´n de Cartas al director y de














Entre 2006 y 2008 6 32 0,2
RAM: reaccio´n adversa a medicamentos.
Sempere et al. Aten Primaria. 2006;37:187–94.
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antes y despue´s de la publicacio´n del artı´culo de Sempere
et al1. Se estimo´ que podrı´an localizarse entre 20 y 30 cartas
de estas caracterı´sticas, que notiﬁcaran sobre RAM, ma´s
interesantes y acerca de nuevos fa´rmacos. De un total de
218 cartas publicadas en las secciones de Cartas al Director y
de Cartas de investigacio´n, sorprendentemente so´lo se
detectaron 63–8. La tabla 1 muestra la dra´stica reduccio´n
de la publicacio´n de casos de RAM.
Sin tener en cuenta criterios cualitativos, estos hallazgos
son contrarios a la tendencia observada por Gil et al9,
quienes describieron un aumento de este tipo de publica-
ciones que notiﬁcan sobre RAM entre los an˜os 1972 y 1994.
Tras recapacitar sobre los motivos que pueden haber
provocado la situacio´n actual, e´sta puede deberse a una
pe´rdida de intere´s por parte de los profesionales que se
encuentran con casos de RAM, o por parte de los
responsables de la revista, o por ambos. O quiza´ esos
propo´sitos de subir el nivel que se exige para la publicacio´n
de casos de RAM no se han visto correspondidos con
una mayor calidad de los manuscritos que ha recibido la
revista, y esto ha derivado en la disminucio´n de las
publicaciones.
Aprovechamos la ocasio´n de dirigirnos tanto a los
profesionales de la salud como a los responsables de la
edicio´n de la revista para recordar la importancia de la
publicacio´n sobre RAM como un me´todo ma´s de farmacovi-
gilancia, un complemento precoz y efectivo para el sistema
de notiﬁcacio´n esponta´nea o de tarjeta amarilla. Y para
animar a unos y a otros a continuar la tarea que otros
empezaron en el a´rea de la seguridad de los medicamentos
mediante la comunicacio´n de casos aislados a los compa-
n˜eros de profesio´n, y que tan buenos resultados ha dado en
el pasado. No se puede olvidar el ejemplo que dio WG
McBride10 y su publicacio´n en Lancet en 1961, que relaciono´
a la talidomida con la focomelia, porque estas 15 lı´neas son
el texto que ma´s trascendencia ha tenido en la historia de
la farmacoterapia y la farmacoepidemiologı´a. ¿Quie´n sabe
si no ha pasado ante nuestros ojos una reaccio´n adversa
totalmente desconocida en la bibliografı´a, cuya sospecha
de causalidad ya tienen algunos compan˜eros de otros
entornos, pero que nadie se lanza a publicar y a comenzar
el debate?
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